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Ozet 

Amac: Anne siitiiyle beslenen bebeklerde, annenin daha 6nceden maruz kal- 
mis oldugu toksik kimyasal maddeler bebek icin de potansiyel bir risktir. Bu 
¢alismanin amaci, anne siitiinde Ni, Cd, Pb ve Sb varliginin arastirilmasi ve 
yayinlanan epidemiyolojik calismalar ve bilimsel literatiir isiginda toksik agir 
metallerin olas! potansiyel risklerin ortaya konulmasidir. Gereg ve Yontem: 
Bulundugu ilde bes yildan daha uzun stire ikamet eden ve burada dogum ya- 
pan, ilk aydan sonra herhangi bir donemde kontrole gelen, 58 emziren anne- 
den siit érnekleri calisma amaciyla toplandi. Sit 6rneklerinin Ni, Cd, Pb ve Sb 
diizeyleri ICP (Inductively Coupled Plasma) spektroskopi cihazi kullanilarak 6l- 
cildi. Bulgular: incelenen anne stitlerinin % 53.4’tinde Ni, % 17,2’sinde Cd, 
%12,1'inde Pb ve % 15,5’inde de Sb saptandi. Calismaya dahil olan 58 an- 
neden sadece 13’iiniin (%22,4) siitiinde bakilan agir metallerin hic biri tes- 
pit edilmedi, geri kalan annelerin stitlerinde bir veya birden fazla agir metal 
bulundu. Sonuc: Kirsal ve kentsel bélgelerde cevre agir metallerle yaygin ola- 
rak kirletilmektedir. Bu toksik maddeler anne siittinde bulunur duruma gelmis- 
tir. Yeryiiziinde siit cocuklarinin cevresel toksinler ile karsilasabildikleri basli- 
ca kaynak anne sitiidiir. Anne siitiiyle maruziyeti azaltabilmek icin annelerin 
toksik ajanlar ile karsilasma risklerini azaltmak gerekir. 
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Abstract 

Aim: In breast-fed infants, toxic chemicals previously been exposed to the 
mother are also a potential risk to the baby. The aim of this study is to in- 
vestigate the presence of Ni, Cd, Pb and Sb in mother’s milk and to highlight 
the possible potential risks of toxic heavy metals in the light of published 
epidemiological studies and scientific literature. Material and Method: For 
the study, milk samples were collected from 58 breast-feeding mothers who 
were residing in their provinces for more than five years and gave birth here 
and applied to follow up in any time after the first month period. Ni, Cd, Pb 
and Sb levels of milk samples were measured by ICP (Inductively Coupled 
Plasma) spectroscopy device. Results: In examined breast milks, 53.4% Ni, 
17.2% Cd, 12.1% Pb and 15.5% Sb were found. Out of 58 mothers enrolled in 
the study, none of the heavy metals was detected in only 13 (22.4%) mother’s 
milk, one or more heavy metal was found in the rest of the milks of mothers. 
Discusssion: In rural and urban areas, the environment is widely contami- 
nated with heavy metals. This toxic substances come to be found in breast 
milk. In the earth, the main source of environmental toxins that breast-feed 
infants faced with is breast milk. To minimize the exposure of toxins with 
breast milk, the risk of confrontation with mothers and toxic agents should 
be reduced. 
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Giris 

Emzirme sit ¢ocugu beslenmesinde 6nemli bir yer tutar [1]. 
Anne stiti yasamlarinin ilk 4-5 ay iginde bebekler icin genellik- 
le tek besin kaynagidir. Tum anneler emzirmeye tesvik edilme- 
lidir, ancak anne situ ile iliskili potansiyel riskler toplum sagligi 
agisindan iyi bilinmelidir. Anne siituyle beslenen bebeklerde, an- 
nenin daha 6nceden maruz kalmis oldugu toksik kimyasal mad- 
deler bebek icin de potansiyel bir risktir [2]. Do8um sonrasi er- 
ken doénemde hizli bir biiyiime ve gelisme oldugundan diyette- 
ki toksik elementlerle ilgili saglik riski bebeklik déneminde ¢ok 
daha 6nemlidir [3]. 

Fiziksel ozellik agisindan yogunlugu 5 g/cm3 ten daha yiiksek 
olan metaller agir metaldirler. Bu gruba kursun, kadmiyum, 
krom, demir, kobalt, bakir, nikel, civa ve ginko olmak uzere alt- 
mistan fazla metal dahildir [4]. Bazi metaller insan viicudu i¢in 
vazgecilmez iken bazilari da ileri derecede zehirleyicidirler. An- 
cak vicut i¢gin faydali goriinen metallerin de belirli miktarlardan 
sonra toksik etkili olduklari bilinmektedir. Ornegin bakir eksikli- 
8i cocukluktan itibaren 6nemli saglik sorunlarina yol agmakta- 
dir. Bununla birlikte kursunun diistk oranda alinmas: bile insan- 
lar igin toksik etki yaratma potansiyeline sahiptir. 

Organlarin hizli gelisimi ve fonksiyonlarin! kazanmalari yenido- 
San déneminde de devam eder. Bu dénemde merkezi sinir siste- 
mi hizli bir biiyiime oranina sahiptir ve agir metallerin toksik et- 
kilerine karsi son derece savunmasizdir. Bu yazinin amaci, anne 
situndeki nikel (Ni), kadmiyum (Cd), kursun (Pb) ve antimon (Sb) 
gibi toksik agir metal varliginin arastirilmasi ve yayinlanan epi- 
demiyolojik ¢alismalar ve bilimsel literatiir isiZinda olasi potan- 
siyel risklerin ortaya konulmasidir. 


Materyal ve Metod 
Bu calisma Mayis ve Temmuz 2008 tarihleri arasinda prospektif 
olarak yirtitilmustir. Yerel etik kuruldan gerekli izinler alindik- 
tan sonra (8-GEKTIP-020/ 13-5-2008) anne stitt ornekleri ¢alis- 
ma amaciyla toplandi. Calismaya dahil edilen anneler ev disin- 
da herhangi bir iste callsmamakta ve yasadiklari yerde bes yil- 
dan daha uzun siire ikamet etmekteydiler. Anne sutleri ilk ay- 
dan sonra herhangi bir dénemde kontrole gelen annelerden ol- 
gun sit seklinde alindi. Sut 6rnegi alinmadan 
Once annenin gogsii deiyonize su kullanilarak 
temizlendi. Polietilen tipler igine en az 5 ml 


Sit orneklerinin Ni, Cd, Pb ve Sb iceriginin dl¢imé icin ICP (In- 
ductively Coupled Plasma) spektroskopi cihazi kullanildi. Stan- 
dart sivilarin alette okutulmasi ile standardizasyon saglandiktan 
sonra belirli dalga boylarinda élgimler yapildi. 

Hesaplamalar hazir istatistik yazilim ile yapildi (PASW ver.18, 
ID:33478001 SPSS inc. Chicago, IL). Kolmogorov-Smirnov tes- 
ti ile verilerin normal dagilima uy->gunlugu analiz edildi. Dagili- 
mi normal olmayan bagimsiz degiskenler igin Mann-Whitney U 
Test, normal dagilim gésteren ve birbirinden bagimsiz degisken- 
leri igin Chi-Square testleri kullanildi. Sdirekli degiskenler aritme- 
tik ortalama ve stan-dart sapma (SS) ile gésterildi. Tiim test- 
lerde p degeri 0.05’in altinda hesaplandiginda istatistiksel ola- 
rak anlamli kabul edildi. Kategorik degiskenler say! (n) ve yizde 
(%) ile gosterildi. 


Sonuclar 

Calismaya alinan annelerin yas ortalamalar! 27,46+5,03 yil ve 
vicut agirligi ortalamasi da 65,0+11,02 olarak saptandi. incele- 
nen anne sitlerinin % 53,4’Unde Ni, % 17,2’sinde Cd, %12,1’inde 
Pb ve % 15,5’inde de Sb saptandi. Agir metal saptananlarin or- 
talama degerleri Ni 64,19+108,75 yg/L, Cd 1,20+0,42 pg/L, Pb 
26,71+45,07 pg/L ve Sb 15,44+10,40 ug/L olarak bulundu (Tab- 
lo 1). €alismaya dahil olan 58 anneden sadece 13’tiniin (%22,4) 
sutuinde bakilan agir metallerin hi¢ biri tespit edilmedi, geri ka- 
lan annelerin siitlerinde bir veya birden fazla agir metal bulun- 
du. Siitiinde agir metal saptanan anneler ile agir metal saptan- 
mayan annelerin yas, agirlik, hamilelik sayisi, diisUk sayisi, ¢o- 
cuk sayisi ve emzirme siireleri arsinda herhangi bir fark saptan- 
madi (Tablo 2). 

Annelerin yasadiklar! yerlere bakildiginda, tim anneler bulun- 
duklar! bolgede 5 yildan daha uzun siire yasamakta ve ev disin- 
da herhangi bir iste ¢alismuyorlardi. Annelerin 14’U (%24,1) kir- 
sal bir bolgede (kéy, kasaba v.b), geri kalani (%75,9) ise sehir 
merkezlerinde ikamet ediyorlardi. Sehir merkezlerinde yasayan 
annelerde daha fazla agir metal saptansa da Ni disinda istatis- 
tiksel bir fark saptanmadi. Siitiinde Ni saptanan annelerin ¢ogu 
(%61,4) sehir merkezlerinde yasayan kisilerdi ve kirsala gore is- 
tatistiksel olarak anlamli fark bulundu (Tablo 1). 


Tablo 1. Bakilan agir metallerin anne siitiindeki dizeyleri ve stittinde agir metal 
saptanan annelerin yasadiklari yerler. 


olacak sekilde her iki gogiisten elle sagilarak 
érnekler alindi. Ornekler calisma yapilana ka- 


dar -10 C derecede saklandi. Ornekler toplan- 
madan Once annenin yasadigi yer, hamilelik ve 
cocuk sayisi ile emzirme siiresi soruldu ve ce- 
vaplar kaydedildi. 

Sulu ¢ozeltiler hazirlamak icin Milli-Q siste- 
mi (Millipore, Bedford, MA, ABD) deiyonize su 
(18.2 MQ cm) kullanilmistir. Kullanilan tim 
plastik ve cam malzemeler bir gece boyunca 
%10 nitrik asit ¢6zeltisinde temizlendi ve son- 
ra deiyonize su ile durulandi. Her siit 6rnegin- 


Nin=31 Cd n=10 Pb n=7 Sb n=9 
(%53,4) (%17,2) (%12,1) (%15,5) 
Agir metal 64,19+108,75 = 1,20+0,42 26,71445,07 15,44+10,40 
duzeyleri (ug/L) 
Sehir merkezinde 27 (61,4) 6 (13,6) 4 (9,1) 8 (18,2) 
yasayanlar n (%) 
Kirsal bolgede 4 (28,6) 4 (28,6) 3 (21,4) 1 (7,1) 
yasayanlar n (%) 
p 0,03 0,23 0,34 0,32 


n: olgu sayisi; Agir metal diizeyleri ortalama+SS seklinde verilmistir; 


Cd: kadmiyum, Ni: nikel, Pb: kursun, Sb: antimon 


den 1 ml alinarak 6 ml HNO3 (%65) ve 2 ml 
H202 (%30) ile karistirildi ve 10 ml deiyonize su ile seyreltildi. 
Ornekler mikrodalga firinda, sirasiyla 2 dakika 250 W, 2 dakika 
O W, 6 dakika 250 W, 5 dakika 400 W, 8 dakika 550 W olacak se- 
kilde isitildi ve sonrasinda sogumaya birakildi. 


Tartisma 
Cevrenin hizla kirlendigi gunimizde Pb, Ni, Cd gibi agir metal- 
lerin hava, su ve toprakta birikimi kalici kirliliZe neden olmakta- 
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Tablo 2. Anne siitiinde agir metal saptanan anneler ile saptanmayan annelerin 6zellikleri. 


Ni (-)n=27 Ni (+) n=31 Cd (-)n=48  Cd(+)n=10 ~~ Pb (-) n=51 Pb (+) n=7 Sb (-)n=49 — Sb (+) n=9 

Yas 26,5944,16 28,22+5,64 27,8545,18 25,60+3,89 27,50+5,17 27,1444,18 27,46+5,20 27,44+4,21 
p=0,52 p=0,21 p=0,87 p=0,92 

Fig 65,1149,96 64,90+12,03 65,50+10,77 62,60+12,47 66,35410,26 55,14+12,14 66,08+10,98 59,11+9,82 
p=0,71 p=0,74 p=0,03 p=0,11 

Hamilelik 2,41+1,08 2,55+1,71 2,48+1,54 2,50+0,85 2,53+1,48 2,14+1,06 2,49+1,52 2,44+0,82 
saylsi p=0,73 p=0,52 p=0,59 p=0,68 

Dustik 0,19+0,55 0,19+0,47 0,21+0,54 0,10+0,51 0,18+0,51 0,29+0,48 0,18+0,52 0,22+0,44 
saylsi p=0,96 p=0,66 p=0,28 p=0,49 

Cocuk 2,00+0,83 2,25+1,26 2,14+1,14 2,10+0,73 2,17+1,12 1,85+0,69 2,14+1,15 = 2,11+0,60 
saylsi p=0,39 p=0,78 p=0,57 p=0,73 

Emzirme  6,24+5,27 5,95+4,86 5,74+4,81 7,75+5,86 6,39+5,14 3,85+3,47 6,43+5,19 4,1643,53 
suresi p=0,46 p=0,30 p=0,26 p=0,35 


Veriler ortalama+SS seklinde verilmistir; n: olgu sayisi; Cd: kadmiyum, Ni: nikel, Pb: kursun, Sb: antimon 


dir. Agir metallerin toksik etkisi, aZir metal iyonu ve belirli hedef 
proteini arasindaki etkilesim ile proteinin yapisinda veya fonk- 
siyonunda defisiklik sonucunda ortaya cikar [5]. insan viicudu- 
na giren cevre kirleticileri anne vucudunda yillarca birikir ve so- 
nuc¢ta dogacak bebegin biiyime ve sagligi icin potansiyel bir risk 
olusturur [6]. Dogada ve biyolojik materyallerde kalici olan tok- 
sik agir metalleri, anne yasam! boyunca viicudunda depolayabilir 
[5,7]. Dikkatler insan stittindeki cevresel organik bilesiklerin i¢e- 
riklerine odaklansa da toksik metallerin diizeyleri de 6nemlidir. 
Calismamizda, gecimini daha ¢ok tarim, hayvancilik ve 6zellikle 
son on yilda artan sanayi Uurtinleri ile saglayan bir ilde yasayan 
annelerin anne sitlerindeki agir metallere bakildi. Baslica toksik 
agir metal kirleticilerinden olan Pb, Ni ve Cd ile birlikte bélgede 
dogal olarak ¢cikarilan Sb diizeyleri arastirildi. 

Yer kabugunda dogal olarak bulunan Pb’un vicutta hi¢bir biyo- 
lojik aktivitesi yoktur. Kursun borulardan kaynaklanan igme su- 
yundaki Pb Avrupa’nin pek ¢ok bolgesinde 6nemli bir sorun hali- 
ni almistir [8]. Bunun disinda besinler, boyalar, sirlanmis toprak 
kaplar, lehimlenmis metal kaplar, kozmetikler, insektisitler, pil- 
ler, bataryalar, sigara, benzin, ve Pb kullanilan matbaalar ¢ev- 
resel kirlenmede kursunun baslica kaynaklaridir [9]. Pb’un hedef 
organi santral sinir sistemi olsa da vicuttaki her sistemi etkile- 
yebilen bir zehirdir. Toksik etkilerini hematopoetik sistem, tire- 
me sistemi ve Uriner sistem Uzerinde de gésterir [10]. Calisma- 
larda, Pb’un en fazla zararli etkilerinin hayatin ilk Ug yill igerisin- 
de karsilasma sonucunda ortaya ¢iktigi gésterilmistir [11,12]. 
Anne sittin yag icerigi Pb diizeyinin belirlenmesini zorlastiran 
bir faktordiir. Bu nedenle Pb dizeyini belirlerken tetkik icin kulla- 
nilacak anne siitiiniin zamani 6nemlidir. Needham ve Wang [13] 
gore, yag icerigi ayarlandigindan, dogumdan 2 hafta sonraki ol- 
gun sit inceleme icin daha uygundur. Buna gore kolostrum ¢a- 
lismalarinda bulunan Pb miktarinin olgun siite gore biiyuk degis- 
kenlik gostermesi aciklanabilir [14]. Bizim ¢galismamizda da bu 
durum dikkate alindigindan ornekler olgun sit olarak toplanmis- 
tir. Ettinger ve arkadaslarinin [15] yaptiklari bir galismada Pb 
maruziyetinin géstergesi olarak yliksek kemik Pb diizeyleri sap- 
tanan annelerin anne situndeki Pb diizeyi diistik cikabilir. Bu- 
nunla birlikte, anne sutiindeki Pb dizeyi, anne kan Pb dizeyi ize- 
rine daha da 6nemlisi bebek kan Pb seviyeleri tizerine giigli bir 
etkiye sahiptir. Bu durumda cocuk icin riskli diizeyin belirlenme- 


si onemlidir. Calismalarda bildirilen Pb konsantrasyonlari ara- 
liginda ortaya cikabilecek etkilerin ¢ok az olacag) bildirildigin- 
den emzirmenin kesilmesi 6nerilmemektedir [15, 16]. Bizim ¢a- 
lismamizda anne siitinde Pb saptanan 7 (%12,1) annenin orta- 
lama Pb dizeyleri 26,71+45,07 pg/L olarak bulundu. Hi¢bir an- 
nede Pb zehirlenmesine ait bir bulgu saptanmadi. Anne siitiin- 
de Pb saptananlar ile saptanmayanlar arasinda yasadiklari yer, 
yaslari, vucut agirliklar! ve emzirme sureleri arasinda anlamli bir 
fark saptanmadi. 

Toksisitesi ve yaygin kullanimi nedeniyle 6nemli ¢evresel kirleti- 
cilerden biri olan Cd’un yari 6mrti 10-30 yildir [17]. Gebelikte Cd 
toksisitesinden 6nemli oranda sigara icilmesi sorumludur [17, 
18]. Sigara igmeyen annelerde Cd ile karsilasma genellikle be- 
sin yolu ile olur. Sigara, Cd ile karsilasmada sadece aktif i¢iciler 
igin degil, ayn! zamanda pasif iciciler icin de 6nemli bir kaynak- 
tir [18]. Hayvan deneylerinde Cd’un bagirsaktan emiliminin kii- 
cik yaslarda eriskinlere gore 20 kat daha fazla oldugu gosteril- 
mistir [19]. Gebelik ve laktasyon sirasinda kadmiyumla karsila- 
san farelerde bagirsaktan Cd emiliminin kontrol grubuna gore 
2,5 kat daha fazla oldugu gésterilmistir [19]. Bobrekler, Cd tok- 
sisitesinin en 6nemli hedeflerdir ve tiibiiler proteintriye neden 
olur. Idrardaki diisik molekiil agirliklt proteinlerin varli idrar Cd 
artis ile iliskilidir. DiZer etkileri arasinda kalsiyum metabolizma- 
s! bozukluklari, hiperkalsiiiri, bobrek tas! olusumu, gelisim geri- 
ligi ve gebelikte hipertansiyondur [20]. Anne tarafindan alinan 
Cd plasenta yoluyla ve anne siti yoluyla da vicuttan atilmakta- 
dir [18,19]. Bizim ¢alismamizda anne sutiinde Cd saptanan 10 
(%17,2) annenin ortalama Cd diizeyi 1,20+0,42 g/L olarak bu- 
lundu. Anne siittinde Cd saptananlar ile saptanmayanlar arasin- 
da yasadiklari yer, yaslari, vucut agirliklar! ve emzirme sireleri 
arasinda anlamli bir fark saptanmadi. Annelerin hig birinde Cd 
zehirlenmesine ait bir bulgu saptanmadi. 

Ni, endiistriyel driinlerin giderek arttig1 giintimuizde hizla atmos- 
fere yayilmaktadir. Baslica kaynak olarak, yakilan fosil yakitla- 
rl, maden Uretimi ve ¢evresel atiklarin imha yontemleri gosteri- 
lebilir. Kanserojen oldugu bilinen Ni’in ayrica solunum sistemi ve 
cilt Gzerine de dogrudan zararli etkileri vardir . Kadinlar tarafin- 
dan kullanilan takilarin Ni veya Ni alasimlari igermesi nedeniyle 
ozellikle kadinlar Ni alerjisi tehlikesi altindadir. Bu nedenle, ktpe, 
kolye, bilezik, saat kayisi gibi deriyle stirekli ve yakin temas! olan 
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esyalarla ilgili olarak Avrupa’da bir takim yasal diizenlemeler ya- 
pilmistir. Almanya ve Danimarka gibi Ulkelerde mucevherlerdeki 
c¢éziinen Ni miktarina sinirlama getirilmistir. Benzer sekilde is- 
vec¢ ise kipelerde kullanilabilecek nikel miktarini! maksimum % 
0,05 ile sinirlandirmistir [21]. Ni bilesiklerinin DNA hasarina ve 
DNA tamir mekanizmasini bozarak kanserojen etki gésterdik- 
leri bir cok calismada gosterilmistir [22]. Bizim ¢calismamizda 
anne suttinde Ni saptanan 31 (%53,4) annenin ortalama Ni du- 
zeyi 64,19+108,75 pg/L olarak bulundu. Anne sitiinde Ni sapta- 
digimiz annelerin 27’si (%61,4) sehir merkezinde, 4’U (%28,6) ise 
cevre kéy ve kasabalarda yasadigi saptandi ve aralarindaki fark 
istatistiksel olarak anlamli bulundu. Bu durum sehirde yasayan- 
larin daha fazla sanayi triinleri ile temasina ya da tiretiminde Ni 
kullanilmis pek cok ev aleti veya Ni kapli takilarin daha fazla kul- 
lanilmasina baglanabilir. Ancak bu alanda daha fazla sayida 6r- 
nege ve calismaya ihtiyag vardir. 

Sb dogal bir elementtir ve dogada +3 ve +5 degerlikli olan iki 
formu vardir. Bazi yazarlar Sb biyolojik olarak esansiyel olabi- 
lecegini ileri stirse de bitkiler, hayvanlar ve insanlar icin esansi- 
yel olmadigi kabul edilir [23]. Baslica kullanma yerleri Pb ile bir- 
likte alasim; matbaa, daktilo metal alasimi; kaucuk, kibrit, sera- 
mik, cila, boya, lak ve tekstil endiistrisinde kullanilir. Tipta (+3) 
degerlikli tuzlarinin (potasyum, antimon tartarat) emetik, (+3) ve 
(+5) degerlikli tuzlarinin antiparazitik olarak kullanimlari toksisi- 
teleri nedeni ile gittikce kisitlanmaktadir. Sb toksistesi literatiir- 
de daha ¢ok kala-azar a karsi kullanilan pentavalan amtimoni- 
al formuna bagli olarak yiiksek dozlarda alinmasiyla ortaya ¢ik- 
tig bildirilmektedir. Ozellikle gebelerde yiiksek doz organik anti- 
monial bilesiklerin embriyotoksik oldugu gosterilmistir [24]. Ca- 
lismamizda Sb diizeyine bakma nedenimiz, bu bélgede Sb’un do- 
al kaynak olmasi ve tretiminin yapilmasiydi. Ozellikle cevresel 
kirlenme sonucu anne siitiinde daha fazla Sb saptamay bekler- 
ken Ni saptadigimiz anneler daha fazla oldu. Yapilan bir calis- 
mada emziren annelerin giinliik diyetleriyle 10,9+28,1 pg Sb al- 
diklari gosterilmistir [25]. Bizim ¢alismamizda anne siitiinde Sb 
saptanan 9 (%15,5) annenin ortalama Sb diizeyleri 15,44+10,40 
ug/L olarak bulundu. Hi¢bir annede Sb zehirlenmesine ait bir bul- 
gu saptanmadi. Anne siitiinde Sb saptananlar ile saptanmayan- 
lar arasinda yasadiklari yer, yaslari, vicut agirliklar! ve emzirme 
streleri arasinda anlamli bir fark saptanmadi. 

Sonug olarak toksik agir metallerin anne suttindeki miktarlari gi- 
derek daha da 6nem kazanmaya baslamistir. Hemen butiin be- 
beklerin yasamin erken dénemlerinde anne siti aldiklari disti- 
nuldigiinde, organizmanin toksik agir metaller ile karsilasma- 
st hayatinin ilk aylarina kadar geriye gitmistir. Alinan toksik agir 
metaller bir vicut dokusu veya organ icinde birikir ve hayatin 
belli bir dneminde zararli etkileri ortaya ¢ikabilir. Bu nedenle ki- 
silerin 6zellikle de emziren annelerin temiz bir cevrede yasama- 
lari, dogal ve saglikli beslenme konusunda gerekli bilince eris- 
meleri daha da 6nem kazanmaktadir. 
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